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 ده يچک

  ستميس  توسط  شدهمحاسبه   دز  عيتوز   نيب  تفاوت.  باشندي م  يمر   سرطان  ي پرتودرمان   در  خطر  معرض  در  يهاارگان   از  يکي  يطناب نخاع   :هدف  و  نه يزمشيپ 
.  است  تربرجسته  ،يطناب نخاع  مانند  ييهاي ناهمگون  در   که  دارد  درمان  يطراح ستميس  يتم محاسباتيالگور  به  يبستگ  ماري ب  ده به يرس يدز واقع  و   درمان  ي طراح

 . شده است سه يمقا ناهمگن و  همگن بافت  دو  هر  در کارلومونت  محاسبات با  درمان يطراح ستميس دز  عي توز مطالعه،  ني ا در

ستم  يس  ک ي  از  CorPLANدرمان    ي طراح ستميس  از  استفاده  با دان يم  چهار   از   متشکل  ي بعدسه   ي طرح درمان، يليتحل-يفين مطالعه توصيدر ا :  هاروش   و   مواد 
  از   آمده دست به  دز  عيتوز .  شد   استفاده   ط ي شرا  همان  ي ز براين EGSnrc  يکارلومونت   يسازه يشب  کد  از.  شد   انجام   CT  ريتصاو   يبر رو  منس ي ز  ي خط دهندهشتاب

  . شده است  سهيمقا دز اختلاف  درصد شاخص و  يدرصد دز عمق يمنحن  از استفاده با  درمان يستم طراحيس و  يسازهيشب
  ي طناب نخاع  يدر ناهمگن  يمحاسبات  يخطا  کهيدرحال  بود،  درصد٣  از  کمتر  همگن  بافت  در  درمان  يستم طراح يس  از  خطا  زانيم  ج،ينتا  به  توجه  با  :هاافتهي

  . )درصد٥ از  ش يب(  بود  دارمعني
  کد  کرد که  گيرينتيجه   تواني م   نيهمچن .است  يطناب نخاع   ي ناهمگن  از شيب همگن بافت  در  CorPLANدرمان    يستم طراح يدقت س:  يريگجه ينتبحث و  

  کي متريدز  يپارامترها  ي برخ  يعمل   يريگاندازه   که   يموارد  در   و   بوده  اعتمادقابل   يوتراپ يراد  در  دز  ع يتوز   ياب يارز  و   يسازه يشب  منظوربه   مذکور   يکارلومونت 
  نمود.   استفاده يدرمان يهاطرح  يسازنه يبه و  بينيپيش   يبرا کد ني ا از  تواني م باشد،  دشوار اي رممکن يغ

 درمان  يزيربرنامه   ستميس ،يوتراپ ي، رادکارلومونت  يسازه يشب ،ي، سرطان، مرBeamnrc :هاکليدواژه 
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  مقدمه
  صورتبه  بدن  ي هاسلول   ي رعادي غ  ري م و تکث يباعث تقس  سرطان

.  )١( کنديم  نابود  را   سالم  ي هابافت   و  خواهد شد   م يبدخ  تومور  کي
  يبرخ  در  آن  وع ي ش  اما  بوده،  سرطان   از   نادر  نسبتاً  يشکل  ي مر  سرطان

  و   ژاپن  هند،  سلند، يا   ران،ي ا   ن،يچ  ک، يبلژ  مانند  جهان   مناطق  از
  در .  )٣,  ٢( است   نقاط  ري سا  از  بالاتر  يتوجهقابل  طوربه  انگلستان

  از  شتر يب  مراتب به  ي مر  سرطانمبتلابه    ماراني ب  تعداد  کشور،  شمال
مطالعات  .  )٥,  ٤( است شده  گزارش   کشور   نقاط   ريسا   محققان در 

 
  (نويسنده مسئول)  ران يا ، يمازندران، سار ي دانشگاه علوم پزشک ، يدانشکده پزشک ،يپزشک  کي زيف ي گروه آموزش  ،يپزشک ک ي زيف يدکتر ١
  ران يا ، يمازندران، سار ي دانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده پزشک  ،يپزشک يدانشجو ٢
  ران يتهران، ا يدانشگاه علوم پزشک  ،يدانشکده پزشک ، يپزشک  ي و مهندس ک ي زيف يگروه آموزش   ،يپزشک  کي زيف ي دکترا يدانشجو ٣
  ران يا ، ي(ره)، سار ينيامام خم مارستانيب ي بخش پرتودرمان ، يپرتوپزشک  يمهندس يدکترا ٤
  ران يا ، ي(ره)، سار ينيامام خم مارستان يب يبخش پرتودرمان ،ييپرتو  يپزشک متخصص آنکولوژ ٥

  سرطان  از يناش انهيسال مرگ مورد نفر هزار ٣٥ از که زدند نيتخم
 خواهد بود ي مر سرطان  از يناش مرگ مورد  ٥٨٠٠ حدود  ران، يا  در

 ي رقابل عمل جراحي شرفته و غيدر مراحل پ  غالباًمبتلا،  ماران  يب.  )۶(
 ياريبا عوارض بس  يکه انجام عمل جراح  يگردن  ي مر  سرطانا با  يو  

 ا ي  هاآناز    ي اريبس  يطين شرا ي. در چن ندينمايم همراه است مراجعه  
ا حاضر به  يرا ندارند و    زمانهم  يپرتودرمانو    يدرماني ميشتحمل  
لذا  ين  يدرماني ميشانجام   وه  ي ش  عنوانبه   يپرتودرمانستند، 

به    ي مر  سرطانماران مبتلا به  ياز ب  ي ارين بس يدر تسک  فردمنحصربه 
  .)٧( روديمکار 



 و همکاران طيب پورفلاح   کارلو و سيستم طراحي درمان سازي مونت محاسبه دز دريافتي نخاع در پرتودرماني سرطان مري؛ مقايسه شبيه 
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 از جهت  سازون ي ي پرتوها بردن بکار از است  عبارت يپرتودرمان

 در هاآن  م يتقس و رشد از ي ريجلوگ و يسرطان ي هاسلول  بردن نيب

  درمان ي برا  .دهديم ص يتشخ متخصص پزشک که بدن از يقسمت
 تشعشعات گاما، و  کس يا  اشعه  از ميبدخ و يسرطان ي تومورها يبعض

 هيکل که کننديم استفاده هازوتوپ يا  ويراد و پرتوزا  عناصر از حاصل
  مقدار و بوده ي سازون ي ت يخاص ي ا  دار ذرات، و تشعشعات نيا 

 کننديم منتقل آن به سلول، اي ماده از عبورشان هنگام ي انرژ ينيمع

 در يحساس اريبس نقش  يکيولوژ ي ب  ازنظر افتهيانتقال  ي انرژ مقدار که

 که است  آن يپرتودرمان در يينها هدف  .)٨( دارند هاسلول  ي نابود

داده يضا به کنواخت ي طور به  ي اديز دز امکان حد  در  شود، عه 

 و گردد ميبدخ و يسرطان ي هاسلول  رفتن نيب از موجب  کهيبطور
 ي پرتوها ريمس در که سالم ي هاسلول به   ي کمتر دز حالن يدرع

کاملاً    نقش   يپرتودرمان  حاضر،   حال  در   .برسد دارند،  قرار سازون ي
.  )١٢- ٩( دارد  ي مر  سرطان  درمان  و  کنترل  در  ي ا شده فيتعر
 يهاستم يس  از شده  اشاره  اهداف   به  يدسترس  از  نان ياطم   منظوربه

 ستميس.  شودي م  استفاده  کين يلک  در   يوتراپيراد  درمان  يطراح

 يمختلف افزاري نرم و ي افزارسخت  ي هاقسمت  شامل درمان يطراح
 شامل که وتريکامپ کي از حداقل  آن ي افزارسخت   ي هاقسمت است.  

 اطلاعات واردکردن  ي برا  ي ورود ي هادستگاه  باشد،  يکيگراف ش ينما

 گرفتن ي برا  يخروج ي هادستگاه  و ماريب اطلاعات و درمان نيماش

 ستميس افزارنرم ل شده است.  يتشک  ضيمر درمان  يطراح اطلاعات

 و پرتو ي هاکننده ل يتعد  دز،  محاسبه  تمي الگور شامل درمان  يطراح
 ي هامدل  و ت يون ي توري مان محاسبات حجم،  به دز  ي نمودارها

طراح يکيولوژيب  کي در مراحل نيترمهم  از يکي درمان، ياست. 
 جهت   ،يتابش ي هام يب شدت و نوع مرحله نيا  است. در مؤثر درمان

پرتو  دستگاه، يکيزيف  ي پارامترها به توجه با دانيم ابعاد و تابش 

 مجاور حساس ي هابافت   دز حد تحمل و مار يب  کيآناتوم  ت يوضع

  عملکرد   .شونديمدز تومور انتخاب   ينواختکي  قبولقابل حد و توده
 يهاتم يالگور   نوع   به  يدرمان  يطراح  ستميس   هر  ت يفيک  و

  يطراح  ستميس   کي.  )١٤,  ١٣( است   وابسته  آن  درمورداستفاده  
  يکي زيف ي پارامترها يتمام محاسبات انجام در  يستيباتنها نه درمان

  ي دارا   د يبا  يطرف  از   بلکه  ند، ک   اعمال  را   بافت   با  ذرات   برخورد  از  يناش
 شتريب کهييازآنجا  .باشد  محاسبات   انجام  در  يقبولقابل  سرعت 

 انجام درمان يطراح ي هاستميس توسط درمان يطراح نديفرا 

 ندي فرآ يط در خطاها نکردن ييشناسا و خطا هرگونه بروز ،شوديم

 منابع ييشناسا رون يازا   .شودي م ييپرتو حوادث  بروز به منجر درمان

 هاآن حذف و کاهش  در يسع و درمان يطراح ي هاستم يس در خطا

 هاآن  همه که روبروست  خطا نيچند با درمان ياست. طراح  ي ضرور

که ر يتأث  درمان يطراح دقت  بر توانديم  ي خطاها شامل بگذارد 
 يطراح ندي فرآ در  ي متريدز ي . خطاهاباشنديم ي متري دز و يهندس

 ي ها ت يقطع عدم هاآن  نيترمهم که دارند ي شتريب  ت ياهم درمان
 ي سازمدل   در ضعف ليدل به که دز محاسبه ي هاتم يالگور از يناش

 ي ها چگالي با يناهمگن ينواح در خصوص به يکيزيف ي هات يموقع
 از شتريب ي ها  يچگال و "هير " مثل آب)   به (نسبت  واحد از کمتر 

 يتابش دانيم در يناهمگن کرد. حضور اشاره "استخوان" مثل واحد
 فيباعث تضع اولاً را ي ز شودي م محسوب ي متري دز در يبزرگ مشکل
 سهيمقا در  موردنظربافت   در طول  واحد در  ي پرانرژ ي هافوتون  کمتر 

 يجانب ش يافزا  اًيثان، شوديمآب ( به نسبت  ( واحد يچگال با بافت  با
و   ميب هيسام ين يشدگپهن به منجر هيثانو ي هاالکترون    تاًي نهاشده 
متفاوت   ي هاچگالي با اطراف ي ساختارها اثر در هافوتون  يپراکندگ

برا آوردي م  به وجود را     نيا   اثر   د يبا  ،يپرتودرمان  اثر  ي سازنه يبه   ي . 
  دز  محاسبهمنظور به  کار نيا  که شود محاسبه يدرستبه هاي ناهمگن

 زاني م  .شوديم  انجام  هستند،  تابش   تحت   که  ييهابافت   در  حي صح

 م ويب ي انرژ ،يتابش دانيم در  يناهمگن حضور يگستردگ خطا به

 برنامه وجود ذکرشده موارد به  توجه با   لذا  دارد. يبستگ دانيم اندازه

  ستم يس يفيک يبررس منظوربه درمان يطراح ستميس يفيک نيتضم
 و هامحدوديت  ييشناسا و صحت) و دقت  ازلحاظ (درمان يطراح

  ي است. برا  ي ضرور هاآن رفع  و کاهش  در يسع و ستميس ي خطاها
  ±٥ رقم دز،  ز يتجو  در  دقت  اريمعنظر  ازنقطه  ،هامؤثر سرطان   درمان
  طول   در  خطا  که  است   لازم  جه؛يدرنت  .)١٥( است قبول  قابل  درصد

  ي خطا  زانيم   گزارش  نيا   اساس  بر.  باشد  درصد   ٥  از  کمتر  درمان،
  .باشد  درصد  ٣  يال  ٢  از  مترک  يستيبا  درمان  يطراح  ستميس  از  يناش

 ستميس يفيک يبررس منظوربه که ي متريدز هاي آزمون ازجمله

 دز ريمقاد ديتائ و يبررس داد، انجام توانيم  درمان يطراح

 خاص   يدرمان ت يموقع کي در يطراح ستميس توسط شدهمحاسبه

 اي توافق از يبازتاب هاسه يمقا نيا  است. شده ي ريگاندازه ر يمقاد با
 يطراح ي هاستم يس توسط شدهانجام  محاسبات نيب توافق عدم

کاربر   توسط که هاداده  و ،شودي م کنترل کاربر  توسط که درمان،
 لزوماً هاآزمون  نيا  انواع  در هاتوافق عدم است. ،شودي م گرفته اندازه

 مشکلات يراحتبه   يول ست،ين محاسبه  تمي الگور اي افزارنرم  به مربوط

  .دهدي م نشان را  ي ريگاندازه ي هاداده  ا ي مورداستفاده ستميس
 که دز محاسبه ي هاتم ي الگور به مربوط هاي آزمون  ن يهمچن

 مختلف هاي موقعيت   در را  هاتم يالگور يياجرا  هاي محدوديت 

 .باشنديم يفيک نيتضم برنامه هايآزمون ازجمله ؛کنديم ييشناسا
  بر   درمان  يطراح  ي هاستم يس  در   دز   کننده  محاسبه  ي هاتم ي الگور

  از  کي  هر  راستا  نيا   در  و  شدهبنانهاده    ياضير  محاسبات  اساس
  تفاوت . )١٦( رند يگيم بهره  خود به مخصوص  ي هاب يتقر و  اتيفرض 

  در   درمان   يطراح  ي هاستم يس  ي هاتم يالگور  دقت   انيم
ها آن   دقت   زاني م  به   وابسته  استخوان   و   هير   همانند  ييهاي ناهمگن
 .)١٧( است  يجانب ي هاي پراکندگ از يناش دز محاسبه جهت 



 ۱۴۰۲ اسفند، ۱۲، شماره ۳۴دوره   مجله مطالعات علوم پزشکي 
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  ياضيانواع مسائل ر  ي را برا   يبيتقر ي هاحلراه   کارلومونت روش  
را ي  ي رو  ي آمار  برداري نمونه   ي هاش يآزما  ي اجرا   لهيوسبه انه  يک 

ا کنديمفراهم   احتمالاتيغ  ي مسائل با محتوا   ي برا ن روش  ي.    و  ير 
احتمالات  يذات  طور بهکه    هاييآن ن  يهمچن اعمال    يساختار  دارند 

 يسازه يشب لهيوسبهعت را يطب  که کندي من روش تلاش ي. ا شوديم
ا   موردمطالعهستم  يس  ي ضرور  ي هابخش م  يمستق ن  يمدل کند. در 

حل  کارلومونت روش    مفهوم سي،  ابعاد  يک  در  بزرگ  ستم 
از  ي(ماکروسکوپ استفاده  با  سطح   ي هااندرکنش   ي سازه يشب)  در 

ر  يمسائل ترابرد تابش، مس  ي برا   .است ) آن  يکروسکوپي (م  ينيبذره 
ذره   از   ي هات يکم  برداري نمونه   لهيوسبه   فردمنحصربه هر   مناسب 

از    يکيز يند ف ي احتمال حاکم بر هر فرا   ي هاع يتوز استفاده  خاص با 
(مولد   مقادشوديم  ي سازه يشب   يتصادف  )شبهاعداد  م ي .  ن  يانگير 

انرژيمانند شار ذرات، ط   يماکروسکوپ  ي هات يکم ع دز  ي و توز  ي ف 
ذره    ي هاخچه يتاراز    ي اديتعداد ز  ي سازه يشب با    توانند يم  شده جذب

شوند   واقعيبد  .)٢٠- ١٨(محاسبه  مدل  ابتدا  منظور   ي طراح  ين 
 يسازه يموردنظر شب  دهيپد  ،يتصادف  اعداد  شود و سپس به کمکيم
  تکرار نديفرآ  نيا  بار هاون يليم ،ي آمار ي خطا کاهش  ي برا  و شوديم
  ء يش  کي  حجم  استاندارد   صفحات  ب يکتر  با   روش  نيا   در .  شوديم
  نوع   و  ي انرژ  نييتع  وها  چشمه  فيتعر  با  شود،يم  ساخته  ارگان  اي

  دز   مانندموردنظر    ي پارامترها  وشده  انجام  ي سازه يشب  ذرات
محاسبه  .  )٢١( گرددي م  محاسبه  مشخص   حجم  ک ي  در شده  جذب

ک کار  ير همگن مانند بدن انسان  ي ط غيک محيع دز در  ي ق توزيدق
. تا به امروز، تنها نخاعواقع در    ي تومورها  ي ده است، خصوصاً برا ي چيپ

محاسبه دز در نظر گرفته    ي تم برا ي الگور  نيترق يدق   کارلومونت روش  
بس پردازش  زمان  اما  است  زيشده  روش  ين   ي اديار  از  جدا  دارد.  از 

تمام  کارلومونت  مختلفيد  هاي روش ،  درجات  تقر  يگر  و  ياز  ب 
ا   ي سازساده بس  کننديمجاد  يرا  محاسبه  سرعت  به  منجر  ار  يکه 

مقا  شوديم  ترع يسر در  با  ياما  به    کارلومونت   ي سازهيشبسه  منجر 
 يسازه يشب  روش  از  استفاده   هرچند   .شوندي مز  ي ن  ق يردقيع دز غ يتوز

  ک يني کل  در  محدودصورت  به  بودن،بر  زمان  علت   به  کارلومونت 
  ي برا   ابزار   ن يقدرتمندترعنوان  به   هم  هنوز   ي ول  شود،ي م  استفاده

  قرارمورداستفاده    درمان  يطراح  ي هاتم ي الگور  صحت   يابيارز
ه و  يناهمگن مانند ر  ي هابافت ،  ي مر  يدر پرتودرمان  .)٢١(رديگيم

دارند که   ستم  يتوسط س  ي متريبر صحت دز  تواندي منخاع حضور 
  يزان صحت سنجي ن منظور ميرگذار باشد، به هم ي تأثدرمان    يطراح

 حاضر، مطالعه دررسد.  يمبه نظر    ي ضروردرمان    يستم طراحيس

 
1 Component Modules 
2 Target 
3 Colimator 

طراحيس ي متريدز محاسبات نواح  Coreplanدرمان    يستم    يدر 
 سه شده است.يمقا کارلومونت  ي سازه يشبج ينخاع با نتا يناهمگن
  

  هاروشمواد و 
  شدهره ي ذخ اطلاعات ي رو بر حاضر  يليتحل  يفيتوص مطالعه

  به يپرتودرمان منظوربه که   ي مر سرطان به مبتلا  مارانيب  به مربوط
د.  يبه انجام رس نمودند، مراجعه  ي (ره) سار  ي نيامام خم  مارستانيب

ماران، از اطلاعات  يبر ب متعدد ي هادرمان اعمال امکان عدم به علت 
ب  CT  شدهره يذخ  ي درمان ي هاطرح  سه يمقا جهت ماران  ياسکن 

 BEAMnrc ي سازهيشب کد از قيتحق نيا  است. در  شده استفاده

کد   اساس  بر   يسازمدل  جهت است    EGSnrc  ي کارلومونت که 
 شدهثابت شد.   استفاده منس آلمان)ي(ز  موسي پر  يخط دهندهشتاب

 مد دو هر ي سازه يشب ي برا   BEAMnrc  ي کارلومونت  دک هک

است.  مناسب  يکپزش يخط ي هادهنده شتاب  يفوتون و يترونکال
 ب يکو تر جنس  ،يهندس اطلاعات ،موردنظر دهندهشتاب ي سازمدل 
 سپس  د.ي فراهم گرد سازنده ت کشر از دهنده شتاب ي ساختارها مواد

 ١يبيترک ي هامدول   صورتبه  دهندهشتاب يدرمان سر ي ساختارها

مدول  هيته  يهندس عناصر از يمتنوع انواع يبيترک ي هاشدند. 
 کي مختلف ي ساختارها فيتعر  ي برا  تواننديم هک هستند
 يسازه يشب  ي برا   .رندي گ قرار مورداستفاده دک نيا  در  دهندهشتاب

مسطح  لتر  يف  ،٣ماتور ي ، کل٢از هدف   موردنظر   ياجزاء دستگاه پرتودرمان
  د. ياستفاده گرد ٥ها فک  و ٤کننده 

کد    ١٩شماره   چشمه مدل از استفاده با الکترون کهيبار در 
BEAMnrc  ا شوديم  ي مدلساز   صورت به کهيبار کي چشمه، ني. 

 عيتوز ي دارا  هدف به برخوردکننده ذرات آن در که  باشدي مره  يدا 
 .خواهد بود Yو   X ي محورها ي راستا در ي دوبعد يگوس

 : هياول الکترون کهي بار يپهنا  و ي انرژ انتخاب
 FWHM نه يدرزم  ياطلاعات چ يه  دستگاه مشخصات  صفحه

 ي انرژ ن،يا  بر علاوه .دهدينم  ما به الکترون کهيبار ييفضا عيتوز
 دارد ت ياهم نيبنابرا  .باشدي نم مشخص قاًيدق  زين  الکترون کهيبار

 يمناسب طرز  به الکترون  کهيبار  ي انرژ و يمکان FWHM ب يترک که
 ياعتبارسنج شده   مدل کهيبار ي هامشخصه  همه و شوند  انتخاب
 به الکترون  کهيبار FWHM و ي انرژ ب يترک انتخاب روش  .گردند

 ي برا  يعمق دز درصد  يمنحن ابتدا  در که باشدي م صورت نيا 
محاسبه شده و سپس   ثابت  FWHM کي ي برا  و مختلف ي هاي انرژ

 ي برا  . گردديم سهيمقا ي تجرب ي ريگاندازه  از آمده به دست   با پاسخ
 مدل و انتخاب شده  FWHM ي برا  هياول مقدار ک ي ابتدا  منظور  نيا 

4 Floattening Filter 
5 Jaws 
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 MV ۱۵ ي انرژ به مربوط  MV ۵ /۱۵ تا  ۱۱/ ۵ نيب  ي هاي انرژ ي برا 

و   يتجرب ي ريگاندازه  نيب  انطباق نيبهتر که ي ا ي انرژ و شد اجرا 
 .شوديم انتخاب چشمه هياول ي انرژ عنوانبه باشد دارا  را  کارلومونت 
 دز ليپروفا يمنحن راتيي انتخاب شده، تغ ي انرژ از استفاده با حال

 از حاصل  ي هايمنحن با  و کرده محاسبه را  مشخص عمق کي در

انتخاب  ميکنيم سهيمقا عمق همان  در يتجرب  ي ريگاندازه   ي(عمق 
ه عمقها  يو بق باشدي منه ي شيعمق دز ب معمولاً ل يسه پروفايمقا ي برا 

ل  يشتر به دل ين عمق ب ي. انتخاب ا شودي مز  ين عمق نرمالاينسبت به ا 
کم  ييتغ عمق  به  نسبت  دز   ي انرژ ليتحل همانند ).باشدي مرات 

 و ي سازه يشبن  يب  انطباق نيبهتر که ي  FWHM الکترون،
 شوديم انتخاب  FWHM نيبهتر عنوان به دارد  را  يتجرب ي ريگاندازه

د شود که شامل يتول١  ي فاز  ي تحت عنوان فضا  يليفا  ت يدرنها.  )١٩(
انرژ  ياطلاعات ذره،  مکان  ذرات  ي درباره  و جهت  بار  در  باشدي م،   .

  اجراشده ، تعداد ذره  ي آمار  ي کاهش خطاها  منظور به مطالعه حاضر  
چشمه   عنوانبهل ين فاي. ا ارد ذره در نظر گرفته شديليک ميبرابر با 

شود.  ي ماستفاده    DOSXYZnrcمحاسبه دز توسط کد    ي برا   يتابش
است   ذکر  به  خروجيفالازم  پسوند    DOSXYZnrcد  ک  يل  با 

3ddose  .يعمقدرصد دز    يرسم منحن  ي برا   توانديمه  ک  باشدي م  
)%DDل استفاده شود. ي) و پروفا  

 : انسي وار کاهش
 قطع  ي انرژ ، BEAMnrc کد از استفاده با کهيبار ي سازه يشب  در

 قطع ي انرژ و MeV (ECUT=0.7 MeV) 0.7 با برابر الکترون

 .اندشده انتخاب   0.01 MeV (PCUT=0.01 MeV) با برابر فوتون
 و کارلومونت محاسبات   زمان  کاهش  ي برا  ي ترمز اشعه ميتقس از

 ،ي ترمز اشعه ميتقس تعداد .شد استفاده ت يقطع عدم بهبود
 همه در بود، شده داده شنهاد يپ افزارنرم   ي راهنما در  که طور همان

 (NBRSPL=1000) .ديگرد ميتنظ ۱۰۰۰ با برابر هاسازي شبيه 

م   متفاوت مختلف ي هاميدان اندازه ي برا  م،يتقس شعاعزان  يالبته 

 نيا  در مورداستفاده مربع متري سانت 10×10دان  يم اندازه ي برا   .است 
  متر يسانت  ١٠٠ سطح تا چشمه فاصله  ي برا  ر يمتغ نيا  پروژه، 

)SSD=100 cm) ديگرد  انتخاب متريسانت  ١٠ با برابر.  
  : CTCREATE از استفاده با  CT فانتوم ساخت
 CT ي هاداده  ،DOSXYZnrc در ذرات ترابرد ي سازه يشب ي برا 

 که بافت، ي هاداده  به  CTCREATEدستور   از استفاده  با ديبا

ل  يتبد ،باشنديم مختلف ي هابافت  يکيزيف ي هامشخصه  شگرينما
 مواد اطلاعات همه که ليدل نيا  به ماريب  CT فانتوم ليفا گردند.

 يالکترون يچگال به  CTعدد   مبدل ب يش تابع لهيوسبه  ازيموردن
جاد  يا  ماريب CT ي هاداده  مجموعه از توانديم مشخص شده است،

 
1 Phase Space file 

 را  هاوکسل اندازه  تواني م  CTCREATEگردد. به کمک دستور  

 ليتبد ي برا  يتابع يعنيرا ( خود ياختصاص CT ب يش  و داد رييتغ
  جاد نمود. يفانتوم) ا  ي برا  ازيموردن مواد و هاچگالي  به CT ي هاداده
 يسازه يشب جهت  DOSXYZnrc کد ي برا  ي ورود عنوانبه که

ار  يدر اخت  Egsphantبا پسوند    يل خروجيفا .شودي م استفاده فانتوم
ا   دهديمقرار   فايکه  کد    تواندي مل  ين    DOSXYZnrcتوسط 

ر  يتصو  ۳۸در پژوهش حاضر تعداد  .  )٢٢(فانتوم خوانده شود  عنوانبه
CT    ضخامت اندازه    متر يسانت  ۵/۰به  با   ها وکسل(  ۵۱۲× ۵۱۲و 

ط  يشرا   يقرار گرفت. در مرحله بعد تمام  مورداستفادهک)  يزوتروپيا 
فانتوم اعمال    ي درمان رو  يستم طراحيبا س  شدهانجامدرمان    يطراح

بد منظور  يشد.  کد  ن  تعر  DOSXYZnrcدر  فانتوم،  ي قسمت  ف 
اجرا  يا   Egsphantل  يفا  توانيم را  و کد  را خوانش کرده  جادشده 

 افزارنرم از استفاده با شدهنوشتهد  ک يخروج ي هاداده نمود.  

MATLAB  همدز   يمنحن به(isodose)   رو و  شد ليتبد   ي بر 
ادامه    CTر  يتصاو در  گرفت.  ارز  يبررس  منظوربه قرار  دز    يابيو 

پرتودرمان  يافتيدر   يستم طراحيتوسط س  ي سرطان مر  ينخاع در 
 يسازه يشبر دز در نقاط مختلف نخاع توسط دو روش يدرمان، مقاد

 سه قرار گرفتند.  يدرمان مورد مقا يستم طراحيو س کارلومونت 
  : کارلو مونت  يسازهيشب و يتجرب  يريگاندازه 

 در  کهيبار ي مرکز محور ي راستا در يعمق دز درصد ي هاي منحن

دو آب معادل فانتوم داخل روش يتجرب صورت به   کارلومونت  و 

اعتبارسنجي سازه يشب  ستميس تا شد ي ريگاندازه گردد.   يشده 
م   يتجرب  ي ريگاندازه اندازه  در  ي سانت  ١٠×١٠دان  يدر  و  مربع  متر 

با   آب  معادل  رس  ٥٠× ٥٠×٥٠ابعاد  فانتوم  انجام  ازيبه   متريدز  د. 

 ي برا  د.يگرد استفاده يتجرب  ي هاي ريگاندازه  در مارکوس شرفتهيپ
  آمدهدست به  يعمق دز درصد ي هاي منحن نيب  زان اختلافي م ش ينما

روش دو    GnuPlot  افزارنرم در    Gamma_Indexتم  يالگور از در 
 کي ي متريدز ي پارامترها سهيمقا منظوربه م يدانيم  د.ياستفاده گرد

 شدهمحاسبه ي دزها عي توز که است  لازم درمان، يطراح ستميس

 دانيم  کي دز عيتوز  گردد. سهيمقا ر استانداردي مقاد با ستميس توسط

 اديز دز انيگراد  و کم دز انيگراد با هيناح دو به توانيم را  يتابش

 در دارند. يمتفاوت رشيپذ طيشرا  هاآن  از هرکدام که کرد ميتقس

 و شده  ي ريگاندازه ي دزها ريمقاد کم،  دز انيگراد با ينواح
توزشونديم سهيمقا باهم ميمستق  طوربه شدهمحاسبه ، ٢  DDعي . 

  شده   ي ريگاندازه   ر يمقاد  با  شدهمحاسبه   دز  ي هاع يتوز  که  را   ينواح
 ه يناح  اد (کهيز  دز  با  انيگراد  يدر نواح.  دهديم  نشان  را   ندارند  توافق

و    ي ريگاندازه  در  چه  کوچک  ييفضا  ي خطا   کي  است)،  ترع يوس  آن
  و  ي ريگاندازه   ر يمقاد   نيب   اديز  دز   تفاوت   به  منجر   محاسبه،  در  چه

2 Dose Difference 



 ۱۴۰۲ اسفند، ۱۲، شماره ۳۴دوره   مجله مطالعات علوم پزشکي 
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  اديز  دز  انيگراد  با  يدر نواح DD جهيدرنت .  گردديم  شدهمحاسبه
  ي برا   توافق)  تا  (فاصله  DTA عيتوز   مفهوم   و   ندارند  ي اديز  ت ياهم
 درواقع ١ DTA.  گرددي م  مطرح  دز محاسبه  بودن  قبولقابلن  ييتع

  ع يتوز در نقطه نيترک ينزد  تا شده  ي ريگاندازه  نقطه  کي ن يب فاصله
 دستور کيتم  يالگور نياست. ا   دارند،  کساني  دز  که  شدهمحاسبه  دز

 دز عيتوز ک ي هک است دز   عيتوز دو  سهيمقا جهت  مرسوم يمحاسبات

 نيا  به نسبت  گر ي د ي دزها عي توز و  شدهگرفته نظر در مرجع  عنوانبه

 نيب اختلاف اگر افزارنرم  نيا  . مطابق)٢٣( شونديم سهيمقا مرجع
 ديبا گاما شاخص زاني م باشد،  درصد  ٣ از  کمتر دز  زاني و م مکان

  باشد. ١ کمتر از
 : درمان ي طراح

دان  يم   ٤ فن با ي مر سرطان  يه درمانيناح  ي درمان برا   يطراح
رو بر  س ي ب  CTر  يتصاو  ي باکس  توسط  طراحيمار،  درمان    يستم 
CorePlan ي باانرژ  MV۱۵  ۱انجام شد (شکل .(  

  

  درمان  يستم طراحيدر س موردنظره يناح ي ع دوز رويتوز ):١شکل (
  
طراحيس الگور  يستم  از  مذکور   ي برا ٢  ETARتم  ي درمان 

استفاده   دز  ناحکنديممحاسبات  کل  مري.    CTV  عنوانبه   ي ه 
متر حاصل  يک سانت يزان  ي ه دادن به ميبا حاش٤  PTVو    شدهانتخاب٣
ک  ي  صورتبه  يدان مربعيم   ۴درمان از    ين روش طراحي. در ا شوديم
قداميف زوا   يلد  درجه، جانب  ي ايبا  زاو  يصفر  با  درجه،    ۹۰ه  يچپ 

ه  يبا زاو يلد خلفيک فيت  يدرجه و درنها ۲۷۰ه يراست با زاو يجانب
 محل نييتع  ).۱شود (جدول  ي مدرجه به فانتوم ناهمگن اعمال    ۱۸۰

 حالت  در را ي ز دارد، درمان ي زيربرنامه  در يمهم نقش  زوسنتريا 

 قرار تومور، معمولاً  هدف، حجم  مرکز در دي با زوسنتريا  دئاليا 

 ي برا  مهم پارامتر کي توانديم  زوسنتر يا  تا چشمه فاصله.  رديگيم
در  ماري ب يپرتوده در  کنترل شود.  گرفته  نظر   افزارنرم  در 

DOSXYZnrc  نقطه در  فرض ش يپ صورت به زوسنتر يا  نقطه  
 ٠،٠،٠ (نقطه درمان يطراح افزارنرم  در .دارد قرار فانتوم) ٠،٠،٠ (

و   ديآيم به دست  ماريب بدن  در شده قرار داده ي مارکرها تقاطع از)
مطالعه   نييتع زوسنتريا  نقطه نقطه، آن به نسبت  در  شد.  خواهد 
 ؛اندقرارگرفته ٤٥ شماره برش در  مارکرها خاص، مورد  نيا   حاضر،

 نسبت  را  مارکرها تقاطع به نسبت  زوسنتريا  نقطه مختصات نيبنابرا 

  شده است. ليتبد  DOSXYXnrc در شدهف يتعر مبدأ به
  

  در پژوهش حاضر  ي مر هيناح درمان طرح به مربوط اطلاعات ):۱(  جدول
MU* SSD**  دان يشماره م  ي ه گانتريزاو  سازي موازه يزاو  دان يوزن م  

١  ٠  ٥  ١  ٣٠/٩١  ١٣٤  
٢  ٩٠  ٣٥٥  ١  ٢٤/٩٣  ١٣٤  
٣  ١٨٠  ٥  ١  ٣٠/٩١  ١٣٤  
٤  ٢٧٠  ٣٥٥  ١  ٢٤/٩٣  ١٣٤  

*Monitor Unit, ** Source Surface Distance     
 

1 Distance To Agreement 
2 Equivalent TAR 

3 Clinical Target Volume 
4 Planning Target Volume 



 و همکاران طيب پورفلاح   کارلو و سيستم طراحي درمان سازي مونت محاسبه دز دريافتي نخاع در پرتودرماني سرطان مري؛ مقايسه شبيه 
 

٧٨٦  

  
  هاافتهي

ع دز  ي سه توزيمقا  منظوربهز گاما  يدر مطالعه حاضر از روش آنال 
درمان استفاده شده است که مطالعات   يستم طراحيو س  ي سازه يشب

ج  يل نتايتحل  منظور به ز گاما،  ي وجود دارد که روش آنال  ي اديمشابه ز
  .)٢٤- ٢٧(به کار رفته است مانند مطالعات  يوتراپي در راد  ي متريدز

گرد که طورهمان دز    ي منحن ديذکر   -PDD(  يعمقدرصد 

Percent Depth Dose( مختلف  ي هاي انرژ از آمدهدست به
 که ي انرژ و شده سهيمقا آب فانتوم  يتجرب ي ها داده با ي سازه يشب

  ١٠در    ١٠ دانيم  در فارمر اتاقک متريدز با ي ريگاندازه از حاصل
 ي انرژ عنوانبه باشد داشته را هاداده نيا  با تطابق نيشتر يب

مطالعه مقدار  نيا  شده است. در انتخاب ي سازه يشب  در مورداستفاده
و  ٩/١١  ي انرژ با FWHM  مگاولت    عنوانبه  ٠/ ١٧ cm برابر 
ادامه  ي مقاد  نيترق يدق در  شد.  گرفته  نظر  در  که    PDD  ر يمقادر 
 از حاصل ي هاداده با شد محاسبه کارلومونت   ي سازهيشبله  يوسبه

 ج آن درينتا هک ديگرد سهيمقا گاما تابع توسط ميمستق ي ريگاندازه

  سه يمقا نيا  جهت  قبولقابل ريمقاد اريمع است. شده آورده  ٢شکل  
. طبق نمودار شکل  است  فاصله ي برا  متري ليم ٣ و دز ي برا  %٣ تفاوت

ک  يکمتر از    هاعمق   يدر تمام  آمدهدست به  ي مقدار شاخص گاما  ٢
 اختلاف است  مشخص نمودار نيا  از که گونههمانآمد.    به دست 

سطح  ي ريگاندازه  و ي سازهيشب ي هاداده  انيم نقاط   فانتوم  يدر 

 در يالکترون تعادل  ي برقرار عدم توانديمعلت آن   که است  شتر يب

 دهندهنشان  ٣شکل   نمودار .باشد ي سازه يشب  روش  در فانتوم سطح

 است  ميمستق ي ريگاندازه و ي سازهيشب از يناش PDD ي هاي منحن

بر اساس    .دهديمرا نشان   گاما  تابع از استفاده با هاآن سهيمقا  که
نمودار،  يا   PDD  ي هاي منحن در    ي سازه يشب  از يناش دز نهي شيبن 
  ي ريگاندازه ج حاصل از  ي آمد که با نتا  به دست   متري سانت  ٨٧/٢عمق  
ن  يدارد. همچن  يار خوبيبود توافق بس  متر يسانت  ٣که برابر با    يتجرب
به  ي سازه يشب از استفاده با متري سانت ٥ عمق در دز ليپروفا يمنحن

 تابع توسط ميمستق ي ريگاندازه از  حاصل  ي هاداده با آمد و دست 

 ري مقاد ن يا  دهندهنشان  ٤ نمودار شکل گرفت. سه قرار يمقا مورد گاما
  . است 

از   نتايتائبعد  مقادکارلومونت   ي سازه يشب ج  ي د  محاسباتي،    ير 
استاندارد   عنوانبه  کارلومونت   ي سازه يشبتوسط    Gold)  شاخص 

Standard)   ز در حضور  يدر محاسبات دز در نقاط مختلف همگن و ن
نتا  قرارگرفته  مورداستفادهنخاع    يناهمگن تا  از  ي است  حاصل  ج 

طراحيس  ي متريدز گ  يموردبررسدرمان    يستم  نتايقرار   جيرد. 
 اطلاعات ي حاو 3ddose ليک فاي درمان طرح  ي سازه يشب از حاصل

 توريتعداد مان .است  دانيم هر ي برا  کسل هر  در شدهه يتخل دز  درباره

 در يبي ضر  صورت به  دانيم  هر وزن  و داني م هر به مربوط ت يوني

م ي ز هر  دز عي توز س يماتر درنها دانير  و  شده  همهيضرب   ت 

خواهد    هاميدان تمام مجموع شامل س يماتر کي صورتبه هاس يماتر
.  دهديمهمگن را نشان    يدر نواح  ي ا نقطهر دز  ي مقاد  ٢بود. جدول  

 کارلو مونت   ي سازهيشبکه از    ي ا نقطه ر دز  ي ستون اول مربوط به مقاد
مقاد دوم  و ستون  دز  ي حاصل شد  از    ي ا نقطهر  استفاده   افزار نرم با 

ر مندرج  ي با توجه به مقاد.  دهديمرا نشان    coreplanدرمان    يطراح
که   ي ا نقطه ر مربوط به دز  ي مقاد  دهدي مج نشان  ي ، نتا٢در جدول  

نزديبس  شدهمحاسبه درمان    يستم طراحيتوسط س نتايار  به  ج  يک 
تمام  کارلومونت   ي سازه يشب از    يافتيدر در  و   ي نواح  ياست 

درصد است که نشان   ٣ان دو روش کمتر از ي، اختلاف ميموردبررس
دز  صحت  طراحيس  ي مترياز  اما    coreplanدرمان    يستم  با  دارد. 

مقاد به  جدول  يتوجه  در  مندرج  نتا٣ر  نشان  ي،  ر  يمقاد  دهديمج 
،  شدهمحاسبه درمان    يستم طراحيکه توسط س  ي ا نقطهمربوط به دز  

. با  رديگي مدر نظر    يش از مقدار واقعيدر اکثر موارد مقدار دز را ب
  ي، محاسباتيموردبررسه يه از چهار ناحيتوجه به جدول، در سه ناح

س با  طراحيکه  مقاد  آمدهدست به درمان    يستم  محاسباتيبا    ير 
  .است درصد  ٥ش از ياختلاف ب ي دارا  کارلومونت  ي سازه يشب

  

  ولت مگا الکترون  ۱۵و انرژي   SSD=100 متر مربع،يسانت 10X10در ميدان  PDDمقادير تابع گاما براي  ):٢شکل (
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  ميمستق ي ر يگاندازه و کارلومونت  ي سازهيشب ي هاداده از يناش PDD يمنحن ):٣شکل (
 ولت الکترون مگا  ۱۵ ي و انرژ SSD=100 مربع، متري سانت 10×10دان يم ي برا 

  

 م يمستق ي ريگاندازه و کارلومونت  ي سازهيشب ي هاداده از يناش ليپروفا يمنحن ):٤شکل (
  ولت الکترون مگا  ۱۵  ي و انرژ SSD=100 مربع، متري سانت 10X10دان يم ي برا  

  
  ي گريسانت  برحسب  سهيهمگن در دو روش مورد مقا ر دز در بافت ي مقاد ):٢جدول (

  درصد اختلاف   درمان  ي طراح  يسازه يشب  هيناح
٠/٣  ٢/١١٩٥ ١/١٢٣٣  ١ ٪  
٣/٢  ٠/١١٩٢  ٨/١٢٢١  ٢ ٪  
٤/٣  ٠/٩٢٥  ٢/٩٥٨  ٣ ٪  
٢/٣  ٣/٩٠١  ٤/٩٣٣  ٤ ٪  

  
  ي گريسانت برحسب  سهيدر دو روش مورد مقا نخاع  ير دز در ناهمگني مقاد ): ٣جدول (

  درصد اختلاف   درمان  ي طراح  يسازه يشب  هيناح

٨/٥  ١١٦١ ٩٥٣  ١ ٪  
٥/٤  ١١٠٢  ٩٦٠  ٢ ٪  
٣/٦  ١٢١٠  ٩٧٢  ٣ ٪  
٧/٥  ١٠٣٤  ٩٧٥  ٤ ٪  

      



 و همکاران طيب پورفلاح   کارلو و سيستم طراحي درمان سازي مونت محاسبه دز دريافتي نخاع در پرتودرماني سرطان مري؛ مقايسه شبيه 
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  بحث
طراحيس در    يستم  آنکولوژيدرمان  نقش  ي پرتو  ي ک بخش   ،

ستم،  ين سي. ا کنديمفا  يا   يپرتودرمان ه طرح درمانيرا در ته  يمهم
 ن بهيکه همان رساندن دز مع  يدرمان  ي هانقشه   يهدف در طراح

م و حداقل  تومور  به  يحجم  دز  اطراف    ي هابافت زان  را   است سالم 
درمان،    يند طراحيفرآ   يدر ط . بروز هرگونه خطاسازدي مبرآورده  

ک کاهش  به  درمان  يفيمنجر  بنابرا گردديمت  منابع    ييشناسا ني. 
نان از صحت محاسبات  ي ن اطميو همچن هاآن برطرف نمودن  خطا و

از  يطراح  ي هاستم يس   ي متريدز بالاياهم درمان  برخوردار    ييت 
 به توانيمدرمان،  يند طراحي عوامل خطا در فرآ نيترمهماز  .است 

در    ي هاتم يالگور ضعف دز  و   هات يموقع  ي سازمدل محاسبه 
نواحيکيزيف  ي دادهايرو در  نواح  يبا چگال  ي، بخصوص  و  با   يکم 

کرد.  يز  يچگال اشاره  کوچک  ابعاد  و  دز    رونيازا اد  صحت 
الگورشدهمحاسبه نوع  به  م  يمحاسبات تمي ،  گستردگي و    يزان 
م   يناهمگن تابشيدر  داشت.    يبستگ  يدان  الگوريخواهد  تم  يک 

 طيمح ابعاد و الکترون ينسب يچگال ديبا دئاليا  دز  يمحاسبات
 ترابرد و  فوتون  ي پرانرژ ي هام يب ي برا  يالکترون تبادل عدم ناهمگن،

 محاسبات در را  متفاوت يچگال با ي هاط يمح نيب  سطوح در الکترون

  رد.يبگ  نظر  در دز
روش    نيترق يدق   عنوانبه همواره    کارلومونت روش  به    يدسترس

  عنوانبه ش  رونيازا   توانيمکه    شودي ممحاسبات دز در نظر گرفته  
مقايتوز  يياستاندارد طلا و  دز   يهاتم يالگور و    هاروش ر  ي سه سايع 

 شده  يپرتوده يها بافت  و مواد کهي وقت  محاسبه دز استفاده نمود. 

 محاسبات باشد،  مشخص يکاف اتيجزئ با هاآن  مقطع  سطح و

 يکلطوربه  .بود خواهد دز محاسبه جهت  يمناسب روش کارلومونت 
 يوتراپيراد در دز محاسبه روش نيقدرتمندتر  کارلومونت  روش

 لهيوسبه  شدهانجام ي ها ي سازه يشب سهيمقا .است  شده شناخته

 جينتا با نيهمچن و دز محاسبه ي هاتم يالگور  ريسا با کارلومونت 
 نيا  از استفاده . باکنديم ديتائ را   مطلب  نيا  ،ي ريگاندازه از حاصل

 مختلف ي هاچشمه  و  دهيچيپ و ساده  ي هاهندسه انواع توانيم کد

 با.  نمود فيتعر را شدت و ي انرژ  ازنظر متفاوت ي هاع يتوز با ي پرتو

 احتمالات که کارلومونت  ي هاتم ي الگور تنها ذکرشده، مطالب  به توجه

 ترابرد کردن مدل ت يقابل و رنديگيم نظر  در را  فوتون برهمکنش 

 محاسبات در قيدق طوربه را  هاي ناهمگن توانندي م دارند، را  الکترون

 محاسبه ي برا  را  ينيتخم ي هاروش هاتم ي الگور ريسا . کنند وارد دز

  . کنندي م استفاده ذرات  ترابرد راتييتغ و يچگال ينسب اثر
ا   از  يدر  مطالعه  نگ  ي مدل   منظوربه  کارلومونت   ي سازه يشب ن 

پريز  يخط  دهنده شتاب ستم  يس مدل  فوتون  ي منس  مد  در  موس 
ستم  يزان دقت محاسبه دز سي د تا مي استفاده گرد  MV 15  ي باانرژ

مختلف نخاع    ي هاقسمت در محاسبه دز    coreplanدرمان    يطراح
نظر  در    ي سرطان مر  يپرتودرمانارگان در معرض خطر   عنوانبهکه  

ارز  يموردبررس،  شودي م  گرفته گ  يابيو   يهاتم يالگور رد.  ي قرار 
 يجذب دز  زانيم  بخشيرضايت  طور به  درمان يطراح ي هاستم يس

پراکنده و   ي پرتوها  دز  مورد  در ي ول  کنندي م لحاظ را  هياول ي پرتوها
ناح  طور به اطراف  نقاط  در  دز   و مشکلات با PTVه  يخاص 

 در درمان يطراح ي هاستم يس  دقت  عدم .  هستند همراه ييهاب يتقر

باعث خطا در    تواندي مدر معرض خطر    ي هاارگان  دز  ق يدق  محاسبه
مواجه   يمار را با چالش اساسي شده و درمان ب  يدرمان  طرحن  ييتع

روش   گذشته  مطالعات  ا   شدهارائهسازد.  پژوهش  يدر    منظور بهن 
مورد    يخط  دهنده شتاب   ي سازه يشب  ياعتبارسنج قرار  يتائرا  د 

در  دهنديم سال    ي ا مطالعه.  در  رس   ٢٠٢١که  انجام  ،  )۲۸(ديبه 
در  دوز  محاسبه  تمي الگور بارديگيمقرار    مورداستفاده  TPS  که   ،  

مقا  ناهمگن   ه يناح  در   MC  ي سازه يشب   از   استفاده قرار  يمورد  سه 
توز  درواقعگرفت.   مذکور،  مطالعه    توسط  آمدهدست به   دوز  عيدر 

Monaco TPS   کارلومونت   ي سازه يشببا    کوچک  ي هاميدان  ي برا  
به چهار قسمت   ه يط ريمح ن مطالعه،يسه قرار گرفت. در ا يمورد مقا

ج نشان  يقرار گرفت و نتا  يموردبررسمختلف    دانيم  چهار  م و بايتقس
  ط يمح  دو  هر  در.  کننديم  شدن  متفاوت  به  شروع  هاتم يالگورداد که  

 . افت ي  کاهش   هاتفاوت   درصد  دان،يم  اندازه  ش يافزا   با  استخوان،  و  هير
در ر  طيمح   از  گذر  بخصوص    ج ينتا  ،ياستخوان  طيمح   به  هيبافت 

از آن    يج حاکينتا  .ست ين   کينزد  MC  ي سازه يشب   به  TPS  تمي الگور
  ار يبس دوز  عي توز بر  TPS  در  مورداستفاده ي هاتم ي الگور ر يبود که تأث

  و  بالا  الکترون  يچگال  راتييتغ  با  ييهاطيمح   در  ژهيوبه  است،  ي قو
روش    يوتراپي راد  مانند   ييکاربردها  در   از  آن   در   که  IMRTبه 

    .شودي م استفاده کوچک ي هاميدان
  دوز  عي، توز )٢٤(انجام شد  ٢٠٢١که در سال    ي گريدر مطالعه د

  يطراح  ستم يس  در   مورداستفاده  محاسبه دز    تم يالگور   از  آمدهدست به
کد  )  MC(  کارلومونت   ي سازه يشب   و)  TPS(  موناکو   درمان با 

EGSnrc  فانتوم  در  RANDO  سپس   و  شد  سهيمقا   کيآنتروپومورف  
 . گرفت   قرار  ليوتحله يتجز  مورد  گاما  زيآنال  روش  از  استفاده  با  جينتا

  بافت /هير  مرز   در   ژهيوبه   CC  تم يالگور  توسط   شدهمحاسبه  ي دوزها
ناح  بالا  نرم در  اما  بافت يهستند  مرز    ي دوزها  ،  مهره/    نرم  ه 

.  هستند  سازگار  MC  تمي الگور  و   CC  تم يالگور  توسط   شدهمحاسبه
  مورداستفاده   تمي الگور  توسط  شدهمحاسبه   ي ج نشان داد دوزهاينتا
 که   ييهاط يمح  در  خصوص به   باشد،  متفاوت  است   ممکن   TPS  در
  مختلف  ي ايزوا   از  تابش   دوز  اگر  يحت.  است   ديشد  يچگال  راتييتغ
  شود،  محاسبه  هاتم ي الگور  توسط  هدف  منطقه   در   مشابه  طوربه

  است   ممکن  تابش   داني م  ر يمس  هر   در  هابافت   در   شدهمحاسبه  ي دزها
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  محافظت   و  ي وتراپي راد  ت يف يک  ش يافزا   ي برا   ن، يبنابرا .  باشد  متفاوت
خطايم   درمان،  از  قبل  ديبا  ،ياتيح  ي هااندام  از  ترق يدق   ي زان 

  شود.  يبررس TPS در هاتم ي الگور
  عملکرد  يابيارز  انجام شد هدف   ۲۰۱۹که در سال    ي ا مطالعهدر  

)  TPS(  درمان  يطراح  ستميس   در  مورداستفاده  دوز  محاسبه  تمي الگور
مختلف    طيشرا   در )  MC(  کارلومونت   ي ها سازي شبيه   با  سهيمقا  در

  سهيمقا  ي برا   PENELOPE  کد  با  MC  ي سازهيشب .  است   بوده
  و   ،)AAA(  يليتحل  ي ناهمسانگرد  تميالگور   با  شدهمحاسبه  ي دوزها
  در   ينسب  عمق  دوز  ي هايمنحن.  شد  انجام  Acuros  تمي الگور

  متر يسانت بر  گرم  ۱.۸( ياستخوان ي هاه يلا با ناهمگن  آب ي هافانتوم 
  محاسبه)  مکعب   متر ي سانت  بر  گرم  ۰.۳(  ه ير  معادل   مواد  و)  مکعب 

  مشترک   سطح   در   ي نسب  عمق   دوز  ي هاي منحن  ليوتحله يتجز.  شد
  ن يشتريب  AAA  ي هاتم يالگور  که  دهديم  نشان  استخوان  و  آب

  تا  تفاوت   حداکثر   با  دهد يم  نشان  MC  محاسبات  در   را   تفاوت
  تفاوت  ،۱  × ۱ داني م و ه ير معادل مواد  ي برا . دوز  حداکثر درصد ۴.۳

  تم يالگور  ي برا   درصد۷.۵  و   ،AAA  ي برا   درصد۱۱.۵تا    توانديم
Acuros  که  دهديم  نشان   جي نتا.  باشد Acurus  با  را   توافق  ن يبهتر  

  دوز  ي سازمدل   ي برا   معادل  دقت   با  MC  ي سازه يشب  ي هاداده
  ست،ين   برقرار  يکي الکترون  تعادل  که   يمناطق  در   ژه يوبه  يپرتودرمان

  در   مورداستفاده )  کوچک  ر يغ(  يمعمول  ي هاميدان   ي برا .  کنديم  ارائه
  در   يحت  را   MC ج ينتا  با  يمنطق  تطابق  تواندي م  AAA ،يوتراپيراد

  .)۲۹(دهد نشان ناهمگن  مناطق
انجام شد،    seifiکه توسط    ي ا مطالعهدر     منظوربهو همکاران 

منس  يز   يخط  دهندهشتاب  ي کارلومونت   ي سازه يشب   ياعتبارسنج
. اندنموده استفاده    BEAMnrcمگاولتاژ از کد    ۱۵و    ۶  ي هاي انرژدر  
ابتدا برا   هاآن از   يخط  دهندهشتاب  ي سازه يشب  ياعتبارسنج  ي در 
که    ياستفاده کردند تا زمان  يه دسته پرتو الکترونياول  ي ر در انرژييتغ
  ي عمق به دست آمد و سپس برا - دز ي هاي منحنن تطابق در يشتر يب

دسته    يع شعاعير در توزييل دز از تغيپروفا  ي هايمنحنتطابق دادن  
الکترون کردند  يپرتو  گرد  طورهمان  . )۱۹(استفاده  ذکر  د،  يکه 

ميبا کمتر  ي سازه يشب   منظوربه اطلاعات تصاوي ن    CTر  يزان خطا، 
کد  يب توسط  کد    CT CREATEمار    کارلومونت   ي سازهيشب به 

فا  واردشده پسوند  يو  با  فانتوم  گرد يا   Egsphantل  در  يجاد  اما  د. 
 دز محاسبات  ي برا  افزارنرم  از استفاده منظوربه هک مطالعات مشابه

اول  گرفتهانجام  يپرتودرمان در همکاران    ١را ي ويتوسط   شدهانجامو 
ا  .)۳۰(است  ر  يچند تصو از استفاده  با موردنظر  حجمن مطالعه  يدر 
CT  حجم نيبنابرا  .شوديم جاديا  هاوکسل از ي ا مجموعه  لکش به 

 س يماتر کي قالب در  CT ري تصو ه يپا بر جسم، کي از موردنظر 
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خوانش     SCMSتوسط کد    هاداده نيا  هک ،است  هاوکسل از ي بعدسه
 در کشوره  ک ي گريد  قيتحق  . درشوديم  ي سازه يشبشده  و وارد کد  

 شدهنوشته   OEPIDEبنام   ي افزارنرم  ،)٣١(است  شدهانجامفرانسه  

 جاديسل ا کو ي مبنا بر  يفانتوم    MRIو    CTر  يتصاو از  استفاده ه باک

 محاسبات تا شدهخوانده ي سازه يشب د ک توسط هاداده  نيا  و کنديم

ج در  ي ان نتاياختلاف م  ي مقدار  ٢شود. با توجه به جدول   انجام دز
ا   نظر دربه   توانيم را  اختلاف نيدو روش مذکور وجود دارد که 

 تميالگور  توسط يجانب ندهکپرا  ي پرتوها از يناش دز حي صح نگرفتن

 آمدهدست به  جي نتا اساس بر  .داد نسبت  درمان يطراح ستميس

بافت  هک ردک انيب توانيم  ازلحاظ هک ي اديز ي خطا همگن در 

 وجود درمان   يستم طراحيمحاسبات س در باشد معنادار  ي کينيلک

ستم  يس محاسبات انجام دقت  هير يناهمگندر   کهي درصورت ندارد،  
 بوده روروبه يتوجهقابل ي خطا با هک است  ي ا گونهبه درمان  يطراح

  شود.   داده قرار مدنظر  يکين يلک امور در يستياختلاف با نيا  و
  

 ي ريگجهينت
حاضر،    ي نوآور  نيترمهم از   ي سازه يشبپژوهش  استفاده  با 

،  ياست. در متون مختلف علم  يمار در پرتودرمانيب  يت  ير سيتصاو
فانتوم  ي سازه يشب از  استفاده  مقا  ي هابا  و  الگوريمختلف  با  تم  يسه 
مربوط    ي هاداده ن مطالعه  يدرمان وجود دارد اما در ا   يستم طراحيس

با  ن يشده است. همچن ي سازهيشبمار وارد کد يب يت ير سيبه تصاو
در معرض    ي هاارگان  ي هاي بنددسته در    ينکه طناب نخاعي به ا   توجه

از نوع سر ا ياست، دز رس  ياليخطر    يه در پرتودرمانين ناحيده به 
بيانيم  ي مر نواحي،  از  دارا يد  يش  است.  ياهم  ي گر    دز ،رونيازا ت 
محاسبه   کارلومونت  و درمان  يطراح روش دو هر با نخاع به دهيرس

است.   دسترسيمحدود  ن يترمهمشده  عدم  حاضر،  مطالعه  به    ي ت 
وتر با قدرت پردازش بالا بود که باعث شد تا حصول  يستم ابرکامپيس
نکه در مطالعه  يبه ا   با توجهمشمول زمان گردد و    ي سازه يشبج  ينتا

تصاو از  سيحاضر،  موارد  يب   يت  ير  لذا  است،  شده  استفاده  ماران 
نظر    يخاص  ياخلاق معاونت   حالنيباا ،  رسدينمبه  توسط  مطالعه 

  د يتائمازندران مورد    يته اخلاق دانشگاه علوم پزشکيو کم   يپژوهش
  قرار گرفت.

 نسبت  نيانگيم ،آمدهدست به  جينتا ليتحل به توجه با ت يدرنها 

طراحيو س کارلومونت  روش نيب اختلاف نواح درمان  يستم    يدر 
دارا يغ   که  کرد   ي ريگجه ينت  توانيم  فلذا   است اختلاف    ي رهمگن 
در  درمان يطراح  ي هاستميساز    يناش آمده وجود به ي خطا زانيم

 وجود به سبب  يکينيکل  ازلحاظ که است  ي ا اندازهبه  هاي ناهمگن

 نيبنابرا  و شودي م مارانيب به ده يرس دز  محاسبه در خطا آمدن
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 درمان  يطراح هنگام در اختلاف نيا  به مربوط حاتيتصح  يستيبا

 است  بهتر  هاي ناهمگن دز  محاسبه در  آن  بر  علاوه  .شود گرفته نظر  در

  استفاده شود. کارلومونت  بر  يمبتن درمان يطراح ي هاستم يس از
 

  :تشکر و قدرداني
معاونت   لهيوسنيبد  پزشکي علوم  دانشگاه  پژوهشي محترم  از 

(ره)   بيمارستان  پرتودرمانيبخش   محترم  کارکنانمازندران،   امام 
کساني ساري  تمام  را  مطالعه اين انجام در که و    نمودند ياري  ما 
  داريم. را  قدرداني و تشکر نهايت 

  مالي: يتامح
  ندارد.
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Abstract 
Background & Aim: Spinal cord is one of the organs at risk in esophageal cancer radiation therapy. The 
difference between the dose distribution due to the Treatment Planning System (TPS) and the patient's 
body dose is dependent on the calculation of the TPS algorithm, which is more pronounced in 
heterogeneities such as the Spinal cord. In this study, the dose distribution of TPS algorithm was 
compared with monte Carlo calculations in both homogeneous and heterogeneous tissue. 
Materials & Methods: In this descriptive-analytical study, three-dimensional planning composed of 
four fields were done on the CT using the CorPLAN TPS of a SIEMENS PRIMUS linac. EGSnrc monte 
Carlo simulation code was used for the same conditions. The dose distribution obtained from Monte 
Carlo simulation and TPS was compared using PDD curve and Dose Difference Percentage index that 
obtained from these two modes. 
Results: According to the results, the error rate from the TPS was less than 3% in the homogeneous 
tissue, whereas the error in the Spinal cord heterogeneity was significant (more than 5%). 
Conclusion: Results shows that the accuracy of CorPLAN TPS at homogeneous tissue is more than in 
the Spinal cord heterogeneity and this should be considered in the clinic. The findings also indicate that 
the monte carlo code can be used to simulate and evaluate the dose distribution in radiotherapy, and in 
cases where the practical measurement of some dosimetric parameters is impossible or difficult, this 
code can be used for prediction and optimization of treatment plans. 
Keywords: Beamnrc, Cancer, Esophagus, Monte Carlo Simulation, Radiotherapy, Treatment Planning 
System 
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